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Background and Objective: Severe pain and post-surgical anxiety cause 
unpleasant psychological and physical complications. Today, the common 
method used for relieving pain and anxiety is the use of medication. 
However, due to the side effects associated with anesthetics, there is a 
greater desire for a non-drug method including music therapy. The aim of 
the present study was to investigate the effect of Adhan on anxiety and 
pain in patients undergoing caesarean section by spinal anesthesia. 
Methods: In a clinical trial study, 64 women, who were candidates for 
caesarean section in Mahdieh hospital in Tehran from 2016 to 2017, were 
selected for the purpose of the study by random sampling method and 
assigned to two groups of 32, one as the experimental and the other as the 
control group. Adhan was played for one group but not for the control 
group. Data were collected using a questionnaire and pain visual 
analogue. The collected data were analyzed using independent samples t-
test. In this study, the value (P<0.05) was considered statistically 
significant. In this study, all the ethical considerations have been observed 
and no conflict of interest was reported by the authors.  
Results: One hour after operation, the mean score related to anxiety was 
found to be significantly lower in the experimental group than the control 
group (P<0.001). Pain mean score in the baseline time was not 
significantly different (P=0.20), but 15 minutes (P<0.001), 30 minutes 
(P=0.006) and 60 minutes (P=0.04) after the operation it was significantly 
lower in the experimental group than the control group. 
Conclusion: In the present study, the tone of Adhan could efficiently 
decrease anxiety and pain. 
Please cite this article as: Naeiji Z, Lorestani Kh, Baghestani AR. Investigating the Effect of Adhan on Anxiety and Pain Level in Patients after 






Background and Objective 
The Qur'an covers all aspects of human life. 
Treatment of diseases may be one of the many 
effects of its divine verses. Acute pain and anxiety 
after caesarean section are the unpleasant 
conditions that most women experience can lead 
to undesirable mental and physical effects. 
Caesarean section surgery affects the mother and 
the fetus from the beginning to the end. 
Postoperative pain can increase the patient's stay 
in recovery (1, 2). Medications are commonly 
used for relieving the pain and anxiety, which, due 
to the complications of anesthetics, today there is 
a higher tendency to use non-medical methods 
such as music therapy. Adhan is one of the most 
beautiful, the sweetest and the most natural music 
in the Muslim world (3). This monotheistic slogan 
is the first utterances to be read in the ears of 
beloved newborn child and saying Adhan aloud in 
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the houses has been highly recommended by 
religious experts especially when one is inflicted 
by a disease (4). 
Methods 
Compliance with ethical guidelines: In order to 
observe the moral principles, in all the study 
phases were completed with satisfaction and 
awareness of the patients. Before conducting the 
study, complete information was provided to the 
participants about the purpose of the study and 
how the study would be carried out. They were 
also assured that all their information would be 
kept confidential.  
   During a controlled clinical trial, 64 women, 
who were candidates for caesarean section in 
Mahdieh hospital in Tehran, were selected by 
random sampling method. For one group, Adhan 
was administered but for the second group, it was 
not. Each patient was visited one hour before 
surgery and one hour after caesarean section. 
Zung test was used to estimate anxiety severity 
(5). For accurate measurement and evaluation of 
pain, blood pressure and heart rate parameters 
were used. Patients were asked to show their pain 
on a 10 cm ruler (ranging from zero indicating no 
pain, to 10 indicating the most severe pain 
experienced so far) to determine pain intensity by 
analogue visual acuity. Data were analyzed using 
independent samples t-test. 
Results 
The results of independent samples t-test pointed 
to no significant difference between mean score of 
anxiety between the two groups one hour before 
operation (P=0.11). But one hour after operation 
anxiety was significantly lower in the test group 
(P<0.001). Meanwhile, the results of paired 
samples t-test showed that the mean anxiety score 
in the experimental group was significantly 
reduced one hour after the operation (P<0.001). 
However, in the control group it increased 
significantly one hour after the operation 
(P=0.003). Independent samples t-test showed that 
there was no significant difference between mean 
score related to pain in the base time between the 
two groups (P=0.20), but 15 minutes (P<0.001), 
30 minutes (P=0.006) and 60 minutes (P=0.04) 
after the operation, it was significantly lower in 
the test group. The results further showed that 
there was no significant difference between mean 
heart rate in the baseline time between the two 
groups (P=0.53), but it was significantly lower in 
experimental group in other times (P<0.05). 
Conclusion 
In the present study, the sound of Adhan 
efficiently decreased anxiety and pain. In Iran, 
various studies have been carried out in which, the 
Holy Quran has been used to reduce the anxiety 
and achieve the desired results (6). In a study by 
Azizi et al., it was shown that spiritual therapy, 
based on religious teachings, is effective in 
reducing anxiety (7). In another study by Dang et 
al., the effect of music on cesarean section, ICU 
and mastectomy was studied and found to be 
effective in reducing pain and anxiety, as in the 
present study (8, 9). Nelson's review of 42 
randomized clinical trials of anti-anxiety and pain 
relief effects in a variety of medical systems 
showed that half of these studies emphasized the 
beneficial effects of music (10). In a study by 
Shabanloei et al. (11) on patients undergoing bone 
marrow biopsy, the results indicated a decrease in 
pain and anxiety of patients during treatment in 
the group that listened to music during treatment. 
This result is consistent with the findings of 
Nanbakhsh et al.’s (12) study on 20 pregnant 
women at the time of delivery, and also the 
present study. In Heidari and Shahbazi’s study on 
60 patients undergoing endoscopy, the patients 
were divided into three groups: Quran, music and 
control. The results of this study showed that 
listening to the Quran and music had a positive 
effect on the level of anxiety in the patients. In the 
Quran group, lower anxiety was reported 
compared to the other groups, which was matched 
with the findings of the present study (13).  
   As mentioned above, post-operative 
complications associated with the caesarean 
section such as pain and anxiety, and the use of 
pain relief medications affect maternal and fetal 
health. Therefore, according to the results of the 
present study, Adhan can reduce pain and anxiety 
in patients undergoing cesarean section.  
   The present study was constrained by some 
limitations including: 1. health personnel talking 
with the patients while they were listening to 
Adhan, 2. patient idling behind the door of the 
operating room, 3. unfamiliarity of the treatment 
staff with therapeutic methods particularly the use 
of Adhan, 4. failure to observe relative silence in 
the operating room environment, 5. incorrect 
culture development in the society regarding 
Adhan in mosques and, consequently, reflection 
of the relatively negative attitude of some patients 
and medical personnel toward the impact of 
Adhan.  Physicians can include listening to Adhan 
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 الملّخص  
الشديد والقلق الذي حيصل بعد العملیة القیصرة يؤدي اىل آثار  ملإن األ :خلفیة البحث وأهدافه
نظرًا  ، لكناألمل والقلق هي استخدام األدوية تسكنيشائعة لنفسیة وجسمیة سلبیة، فالطريقة ال
العالج  ستخدام طرق غري دوائیة مثلفقد اصحبت الیوم الرغبة يف ااجلانبیة ألدوية التخدير،  عراضلأل
األذان على مستوى القلق واألمل صوت قأثري مدى  ت هذ  الدراسة بررض ققییممت .أكرب املوسیقىب
 .لدى املرضى بعد الوالدة القیصرية بطريقة التخدير النخاعي
متطوعة امرأة مسلمة  64 مت اختیارجتربة سريرية،  اليت متت بطريقةيف هذ  الدراسة  منهجیة البحث:
بطريقة أخذ العینات  2017-18عام  يف طهرانعملیة قیصرية يف مستشفى املهدية إلجراء 
ت األذان إلحدى مت قشریل صو  حالة وشاهد. 32العشوائیة، ومت ققسیمهن إىل جمموعتني من 
، استمارة والتناظر اجملموعة الثانیة صوت األذان. كانت اداة مجع البیانات قسمعمل اجملموعتني بینما 
املعتمد واالختبارات غري  tزئتها باستخدام اختبار البصري لألمل، ومن مث مت حتلیل املعطیات وجت
متت مراعاة مجیع  (.>05/0P) ذات داللة احصائیة P كانت القیمت اإلحتمالیة  كما  .املعیارية
مل يشريوا اىل اي قضارب يف واضافة اىل هذا فإن مؤلفي البحث  املوارد األخالقیة يف هذا البحث
 املصاحل.
يف اجملموعة التجريبیة أقل بكثري العملیة كان متوسط درجة القلق بعد ساعة واحدة من الكشوفات: 
بشكل كبري  الوقت األساسياألمل يف  متوسط درجةمل ختتلف  (.>001/0P)من اجملموعة الضابطة 
 60 و (=006/0Pدقیقة ) 001/0P<)، 30) ةدقیق 15لكن بعد  (=20/0P) بني اجملموعتني
من اجراء العملیة كان متوسط درجة األمل يف اجملموعة التجريبیة أقل بكثري من  (=04/0Pدقیقة )
 اجملموعة الضابطة.
قشري النتائج اىل ان صوت األذان كان مؤثرا يف ققلیل مستوى القلق واألمل لدى املرضى. االستنتاج:
 
 :التالي الترتیب على المقالة استناد يتم
Naeiji Z, Lorestani Kh, Baghestani AR. Investigating the Effect of Adhan on Anxiety and Pain Level in Patients after Cesarean Operation by Spinal 
Anesthesia: A Prospective Clinical Trial Study. Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat. 2020;6(2):7-19. https://doi.org/10.22037/jrrh.v6i2.23471
األذان على مستوى القلق واأللم لدى المرضى بعد الوالدة صوت تأثیر دراسة مدى 
 ة سريرية مستقبلیةالنخاعي: دراسة تجريبیالقیصرية بطريقة التخدير 
    .7-19(:2)6؛1399مجلة پژوهش در دین و سالمت 
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 چکیده  
درد حاد و اضطراب پس از عمل سزارین موجب آثار نامطلوب روانی و هدف: سابقه و 
دلیل که به  روش رایج تسکین درد و اضطراب، استفاده از دارو استشود.  جسمانی می
درمانی  های غیردارویی نظیر موسیقی عوارض داروهای بیهوشی، امروزه تمایل به روش
در اضطراب و درد بیماران بعد از عمل  بیشتر است. این مطالعه با هدف تأثیر نوای اذان
  .انجام شد سزارین با روش بیهوشی اسپاینال
نفر از زنان  64در این پژوهش که از نوع کارآزمایی بالینی شاهددار است،  روش کار:
با روش  1396-97مسلمان داوطلب عمل سزارین در بیمارستان مهدیة تهران در سال 
نفری مورد و شاهد تقسیم شدند. برای یک  32گیری تصادفی انتخاب؛ و به دو گروه  نمونه
ها  یگر این نوا پخش نشد. ابزار گردآوری دادهگروه نوای اذان پخش شد ولی برای گروه د
های  وابسته و آزمون tها با استفاده از آزمون  نامه و آنالوگ بینایی درد بود و داده پرسش
در  (.>05/0P) دار بود نیز از نظر آماری معنی Pغیرپارامتری تجزیه و تحلیل شد. مقدار 
گونه تضاد منافعی  ان مقاله هیچاین پژوهش همة موارد اخالقی رعایت شده است و مؤلف
 . اند گزارش نکرده
طور معناداری  ساعت بعد از عمل در گروه آزمون به میانگین نمرة اضطراب یک ها:یافته
میانگین نمرة درد در زمان پایه بین دو گروه  (.>001/0P)کمتر از گروه کنترل بود 
( و =006/0Pدقیقه ) 001/0P< ،)30دقیقه ) 15( اما =20/0P)اختالف معنادار نداشت 
طور معناداری کمتر از گروه کنترل  ( بعد از عمل در گروه آزمون به=04/0Pدقیقه ) 60
  .بود
دهد که نوای اذان بر کاهش  آمده در این مطالعه نشان می دست نتایج به گیری:نتیجه
 .میزان اضطراب و درد بیماران مؤثر واقع شد
 :است صورت این به مقاله استناد
Naeiji Z, Lorestani Kh, Baghestani AR. Investigating the Effect of Adhan on Anxiety and Pain Level in Patients after Cesarean Operation by Spinal 
Anesthesia: A Prospective Clinical Trial Study. Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat. 2020;6(2):7-19. https://doi.org/10.22037/jrrh.v6i2.23471 
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 زندگی های جنبه تمام که است مسلمانان مقدس کتاب قرآن
 از یکی است ممکن ها بیماری درمان. دهد می پوشش را انسان
درد حاد و اضطراب پس از عمل  باشد. الهی آیات متعدد آثار
روش شود.  سزارین موجب آثار نامطلوب روانی و جسمانی می
که به دلیل  رایج تسکین درد و اضطراب، استفاده از دارو است
های  عوارض داروهای بیهوشی، امروزه تمایل به روش
 سنتی . پزشکاندرمانی بیشتر است غیردارویی نظیر موسیقی
 استفاده الهی آیات از بیماران درمان برای )حکیم( مسلمان
 مذهبی اتادبی در درمانی آثار قرآنی آیات در و اند کرده
است. اذان در نظر مسلمانان یکی از  شده تأکید مسلمانان
باشد  ها می ترین موسیقی ترین و طبیعی نشین زیباترین، دل
. این شعار توحیدی اولین جمالتی است که در گوش نوزاد (1)
شود و از بزرگان دین بسیار سفارش شده است در  خوانده می
. جراحی (2)ویژه هنگام بیماری اذان بگویید  هایتان به خانه
سزارین از جمله اعمالی است که روند انجام آن از آغاز تا پایان، 
دهد. اضطراب و درد در  مادر و جنین را تحت تأثیر قرار می
خوشایندی است که اغلب مرحلة پس از جراحی از حاالت نا
کنند. درد  زنان تحت عمل جراحی سزارین آن را تجربه می
تواند اقامت بیمار را در ریکاوری افزایش  پس از جراحی می
 .(4, 3)دهد 
 درد کاهش برای غیردارویی و دارویی مختلف های روش
 دردی بی های روش و مخدر داروهای. رود می به کار سزارین
 جنین و مادر روی جانبی عوارض دارای موضعی و ای منطقه
 از تعدادی همچنین. نماید می محدود را آنها مصرف که است
 با بارداری حین دارویی ترکیبات از استفاده به تمایلی افراد
 زنانی که .(7-5)ندارند  جانبی عوارض بروز احتمال به توجه
را به دلیل  زیادی گیرند، اضطراب تحت عمل سزارین قرار می
 صرف نظر .(8)کنند  تجربه می ترس از بیهوشی و عوارض آن
درمان  یطور کل به ،اضطراب و درد کیستمینامطلوب س آثار از
و  یانسان یامر مارانیاقدام در جهت کاهش اضطراب و درد ب ای
 یریکارگ هکه با ب استپزشک  ةفیباشد و وظ یم یاخالق
 کم دست ایببرد  نیآن را از ب ییردارویو غ ییدارو یها روش
 1ها نیازپیاز بنزود همثل استفاد ییدارو یها روش .کاهش دهد
متخصص  تیزیمثل و ییردارویغ یها مخدرها و روش و
 . (10, 9) است یقیموس دنیو شن یهوشیب
                                                          
1) Benzodiazepine  
از انواع موزیک  یقرآن و برخ یو همکاران تأثیر آوا 2شخا
 24تا  20دانشجویان  یامواج مغز یتند و مالیم راک را بر الگو
قرآن امواج  یند که آواا ه. آنان دریافت(11) ندا هکرد یساله بررس
کند و موجب ایجاد حالت  یرا در مغز ایجاد م یبیشتر یآلفا
و همکاران  3فری در مطالعة بیچرگردد.  یم یآرامش بیشتر
تأثیر گوش دادن به قرآن موجب کاهش واضح اضطراب در 
در مطالعة مقدم و . (12)بیماران همودیالیزی شده است 
 سطح ارتقای سبب اذان آوای با شنوایی تحریک همکاران
 مؤثر برای روشی اذان صدای بنابراین، شده است. هوشیاری
  .(13)شود  می محسوب کمایی تحریک
به اعتقاد مسلمانان جهان به دین اسالم و پذیرفتن  با توجه
عنوان برترین کتاب الهی، در این پژوهش بر اساس  قرآن به
ه آیات الهی، از نوای اذان برای درمان بیماران استفاده شد
. هدف از انجام این مطالعه بررسی تأثیر نوای اذان در است
ا روش میزان اضطراب و درد بیماران بعد از عمل سرازین ب




 اخالقی، اصول رعایت برای: پیروی از اصول اخالق پژوهش
 پیش. شد انجام آگاهی بیماران و رضایت با کار مراحل تمامی
 و پژوهش اجرای نحوة دربارة کاملی اطالعات تحقیق انجام از
 آنان به و گرفت قرار کنندگان شرکت اختیار در آن هدف
 .ماند خواهد محرمانه اطالعاتشان تمامی که شد داده اطمینان
 کارآزمایی بالینی شاهددار، بیماران ةدر طی یک مطالع
درمانی و  تحت بیهوشی اسپاینال و مایع داوطلب عمل سزارین
  قرار گرفتند. روش بیهوشی یکسان
در این پژوهش که از نوع کارآزمایی بالینی شاهددار است، 
نفر از زنان مسلمان داوطلب عمل سزارین در بیمارستان  64
گیری تصادفی  با روش نمونه 1396-97مهدیة تهران در سال 
نفری مورد و شاهد تقسیم شدند.  32انتخاب؛ و به دو گروه 
قلو  تک گیحامل( 1 :به مطالعه عبارت بود از ورودمعیارهای 
( 4 ،حاملگی بدون عارضه( 3 ،الکتیو ( سزارین بار دوم2، ترم
 ؛دارای تحصیالت حداقل تا پایان راهنمایی( 5 و بودن مسلمان
 رضایت( 1 :عبارت بود ازواردنشدن به مطالعه و معیارهای 
( 3 ،روانی اختالالت نقایص شنوایی و (2 ،بیمار نداشتن
 ،نشده ( هیپوتانسیون یا هایپرتانسیون کنترل4 ،مسلمان نبودن
( برادی کاردی، آریتمی، بلوک قلبی یا اختالالت هدایتی 5
                                                          
2) Shekha  
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 و معیارهای خروج؛ ( حساسیت به داروهای تجویزی6 و دیگر
 افزایش طول مدت عمل )بیشتر (1: موارد ذیل بود نیز شامل
ین عمل دیگری صورت همراه عمل سزار (2 ،اعت(یک س از
اکالمپسی ة پر (3 ،آپاندکتومی مانند میومکتومی و فتگر می
ریزی به  خونمنجر شدن  (4 و حین عمل و بعد از آن در
     .هیسترکتومی
منظور بررسی تأثیر نوای اذان در  در این پژوهش که به
اضطراب و درد پس از عمل سزارین صورت گرفت، هر دو گروه 
بیهوشی یکسان دریافت کردند. قبل از  درمانی و روش مایع
سی رینگر الکتات به همة  سی 500، اینداکشن بیهوشی
 بیماران تزریق شد. بیهوشی اسپاینال در همة بیماران در سطح
3L-2 L 4یاL-3 L در حالی که بیمار نشسته بود با نیدل
درصد(.  5/0بوپیواکائین  سی سی 5/2انجام شد ) Gº 25شمارة 
قرار داده شد و تخت اتاق عمل  1الت خوابیدهسپس زائو به ح
برای یک گروه از نوای اذان  به سمت چپ چرخانده شد.
استفاده شد و برای گروه دیگر نوای اذان پخش نشد. پس از 
خروج نوزاد از شکم مادر با استفاده از ضبط صوت آوای اذان 
)با صدای یک مؤذن ثابت( در فضای عمومی اتاق پخش شد 
هر بیمار در ولی برای گروه شاهد آوای اذان پخش نشد. 
یک ساعت بعد از عمل  وعمل  ساعت قبل از یکهای  زمان
برآورد شدت اضطراب از  منظور بهو  دجراحی سزارین ویزیت ش
گ بر مبنای نوز. مقیاس اضطراب استفاده شد 2گنوز آزمون
عاطفی اضطراب تهیه شده است. پایایی این -نشانگان بدنی
 78/0ثابت بر اساس ضریب کرونباخ  مقیاس در پژوهش حسین
ی و محتوایی آن نیز تأیید شده به دست آمده و روایی صور
آزمون عنوان  بانامه  پرسش ةبرگ به این صورت که .(14)است 
 ای سؤال چهار گزینه 20دارای  آزمون این و استنگ وز
ندرت، گهگاه، بیشتر اوقات و دائم یا تقریباً  به یا گاه هیچ)
 هنگامبدنی است.  ةنشان 15عاطفی و  ةنشان و پنج (همیشه
گاه یک  به هیچ ،گذاری با توجه به نوع سؤال اگر مثبت بود نمره
ولی اگر  ؛سه و چهار نمره داده شد ،ترتیب دو و به بقیه به ؛نمره
 گاه چهار برعکس به دائم یک نمره و به هیچ ،سؤال منفی بود
شرح این نتایج به  ه،بندی و مطالع داده شد. با جمع نمره
: 45-59 ؛گیرد قرار می عیطبیدر طیف : 25-44 شد:تفسیر 
اضطراب شدید یا قابل : 60-74؛ اضطراب خفیف و متوسط
 .خیلی شدید )شدیدترین میزان اضطراب( :و بیشتر 75؛ توجه
                                                          
1) Supine 
2) Zung Scale 
های فشار  گیری و ارزیابی دقیق درد از مؤلفه برای اندازه
، 0های  خون و ضربان قلب استفاده شد. از این رو، در ساعت
به بررسی میانگین درد،  24و  18، 12، 6، 4، 2، 1، 5/0
و میانگین ضربان قلب  3میانگین فشار سیستولی شریانی
پرداخته شد. برای برآورد شدت درد به روش آنالوگ بینایی 
 10کش  ، از بیماران خواسته شد که روی خط4درد
متری مدرج درد خود را نشان دهند )صفر: هیچ دردی  سانتی
دردی که تاکنون تجربه : شدیدترین 10کند و  احساس نمی




منظور بررسی تأثیر نوای اذان بر میزان اضطراب و  این تحقیق به
درد بیماران بعد از عمل سزارین با روش بیهوشی اسپاینال در 
مطالعة کارآزمایی بالینی شاهددار انجام شده است. دامنة سنی 
مستقل نشان داد  tبود. آزمون  39تا  18افراد مورد بررسی از 
، (=65/0P) ، قد(=88/0P)، وزن (=87/0P)که میانگین سن 
بین ( =67/0P)و تعداد حاملگی ( =93/0P)شاخص تودة بدنی 
 .دو گروه اختالف معنادار نداشت
 
( میانگین سن، وزن، قد، شاخص تودۀ بدنی و 1جدول 
 تعداد حاملگی در دو گروه
 
 متغیّر








 87/0 6/5 7/29 6 5/29 سن )سال(
 88/0 7/13 9/77 9 4/77 وزن )کیلوگرم(
 65/0 9/5 6/161 9/5 161 متر( قد )سانتی
شاخص تودة بدنی 
(BMI) 
9/29 1/3 8/29 9/4 93/0 
 67/0 7/0 4/2 5/0 3/2 تعداد حاملگی
 
ویتنی نیز نشان داد که سطح تحصیالت بین دو -آزمون من
 .(=65/0P)گروه تفاوت معنادار نداشت 
 
 ( توزیع فراوانی سطح تحصیالت در دو گروه2جدول 
 
 سطح تحصیالت
 گروه کنترل گروه آزمون
P-value 
 درصد تعداد درصد تعداد
 4/42 14 4/36 12 سوم راهنمایی
65/0 
 5/51 17 5/57 19 دیپلم
 1/6 2 1/6 2 دانشگاهی
 100 33 100 33 جمع
                                                          
3) Mean Arterial Pressure (MAP) 
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مستقل نشان داد که میانگین نمرة اضطراب یک  tآزمون      
ساعت قبل از عمل بین دو گروه اختالف معنادار نداشت 
(11/0P=)، طور  اما یک ساعت بعد از عمل در گروه آزمون به
 در ضمن، (.>001/0P)معناداری کمتر از گروه کنترل بود 
زوجی نشان داد که میانگین نمرة اضطراب در گروه  tآزمون 
ک ساعت بعد از عمل نسبت به یک ساعت قبل از عمل آزمون ی
اما در گروه کنترل افزایش  ،(>001/0P)طور معناداری کاهش  به
 .(=003/0P)معناداری یافته بود 
 
 میانگین نمرۀ اضطراب یک ساعت قبل و یک ساعت بعد از عمل در دو گروه (3جدول 
 
 زمان
 گروه کنترل گروه آزمون
P-value 
 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین
 11/0 1/4 6/28 9/2 2/27 یک ساعت قبل از عمل
 <001/0 1/3 6/31 8/1 2/23 یک ساعت بعد از عمل
                                                    
 
 
 ( میانگین نمرۀ اضطراب یک ساعت قبل و یک ساعت بعد از عمل در دو گروه1نمودار 
 
مستقل نشان داد که میانگین نمرة درد در زمان  tآزمون      
 15اما  ،(=20/0P)پایه بین دو گروه اختالف معنادار نداشت 
دقیقه  60( و =006/0Pدقیقه ) 001/0P< ،)30دقیقه )
(04/0P=طور معناداری کمتر  ( بعد از عمل در گروه آزمون به
 57/0P= ،)6ساعت ) 2از گروه کنترل بود. میانگین نمرة درد 
ساعت بعد از  24( و =33/0Pساعت ) 50/0P= ،)12ساعت )
 .باز هم بین دو گروه تفاوت معناداری نداشت (=75/0Pعمل )
 
 های مختلفدر دو گروه در زمان VAS( میانگین نمرۀ درد بر اساس معیار 4جدول 
 
 زمان
 گروه کنترل گروه آزمون
P-value 
 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین
 20/0 09/0 51/0 03/0 03/0 زمان پایه
 <001/0 17/0 97/0 10/0 30/0 دقیقه بعد از عمل 15
 006/0 39/0 22/2 11/0 39/0 دقیقه بعد از عمل 30
 04/0 29/0 61/2 12/0 94/1 دقیقه بعد از عمل 60
 57/0 33/0 92/1 34/0 09/3 ساعت بعد از عمل 2
 50/0 43/0 50/2 32/0 24/3 ساعت بعد از عمل 6
 33/0 40/0 28/2 39/0 30/3 ساعت بعد از عمل 12














 گروه کنترل گروه آزمون
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 های مختلفدر دو گروه در زمان VAS( میانگین نمرۀ درد بر اساس معیار 2نمودار 
                                    
مستقل نشان داد که میانگین تعداد ضربان قلب  tآزمون      
( =53/0P)در زمان پایه بین دو گروه اختالف معنادار نداشت 
طور معناداری کمتر از  در گروه آزمون به ی دیگرهااما در زمان
 .(>05/0Pگروه کنترل بود )
 
 های مختلف( میانگین تعداد ضربان قلب در دو گروه در زمان5جدول 
 
 زمان
 گروه کنترل گروه آزمون
P-value 
 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین
 53/0 4/9 2/91 2/15 2/89 زمان پایه
 02/0 5/9 1/91 3/14 2/84 دقیقه بعد از عمل 15
 <001/0 8/7 92 8/11 2/82 دقیقه بعد از عمل 30
 <001/0 9/9 3/92 2/9 8/79 دقیقه بعد از عمل 60
 <001/0 5/7 8/88 6/7 4/78 ساعت بعد از عمل 2
 <001/0 9/5 5/87 03/7 4/78 ساعت بعد از عمل 6
 <001/0 9/5 8/85 6/6 8/77 ساعت بعد از عمل 12
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مستقل نشان داد که میانگین متوسط فشار خون  tآزمون      
ها بین دو گروه اختالف معنادار یک از زمان شریانی در هیچ
 .(<05/0P) نداشت
 
 های مختلفدر دو گروه در زمان (MAP)( میانگین متوسط فشار خون شریانی 6جدول 
 
 زمان
 گروه کنترل گروه آزمون
P-value 
 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین
 23/0 7/5 79 3/5 6/80 زمان پایه
 20/0 4/6 5/78 01/5 3/80 دقیقه بعد از عمل 15
 30/0 1/5 6/78 2/5 80 دقیقه بعد از عمل 30
 37/0 8/5 03/78 04/4 1/79 دقیقه بعد از عمل 60
 18/0 8/4 2/77 01/4 7/78 ساعت بعد از عمل 2
 92/0 5 1/77 9/4 9/76 ساعت بعد از عمل 6
 98/0 3/4 6/77 8/3 6/77 ساعت بعد از عمل 12











های این مطالعه نشان داد که نوای اذان در کاهش  یافته
 یمطالعات مختلف رانیدر ااضطراب و درد مؤثر واقع شد. 
 یکاهش اضطراب از نوا برایمطالعات  نیکه در ا صورت گرفته
داشته است  یدر پ یمطلوب جینتا واستفاده شده  میقرآن کر
ران نشان داده شد که عزیزی و همکا ة. در مطالع(15)
های دینی راهکار درمانی  های معنوی با تکیه بر آموزه درمان
 زین گرید یدر کشورها. (16) مؤثری در کاهش اضطراب است
از  یکیدر  .جهت استفاده شده است نیدر ا یدرمان یقیز موسا
 یمارانیدر ب نیدر طول عمل سزار یقیموس ریمطالعات تأث نیا
 جیاند در جهت بهبود نتا قرار گرفته نالیاسپا یهوشیکه تحت ب
 یقیموس یکینیکل تیکه اهم دهش یمادر و نوزاد بررس تیوضع
بهبود تعداد  بر یکم دیمف راتیتأث بوده است. هرچندن واضح
دانگ و . (17)داشته است  1نمرة رضایت از تولدنبض و 
در عمل  یقیموس ریتأث یبه بررسخود  لعةدر مطاهمکاران 
نتایج از اند که  پرداخته یو عمل ماستکتومیو آی.سی. ن،یسزار
                                                          









 گروه کنترل گروه آزمون
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. این (19, 18) حکایت دارددر کاهش درد و اضطراب تأثیر آن 
 نتیجه با نتایج پژوهش حاضر همسو است.
در  2نلسون 1یشاهددار تصادف ینیبال ییکارآزما مطالعةدر 
 یها نظامدر انواع  یقیدرد موس اضطراب و ضد آثار ضد ةنیزم
 دیمطالعات بر اثر مف نیاز ا یمیمشاهده شد که ن یپزشک
 و لویی شعبان مطالعة نتایج. (20)ارد د دیکأت یقیموس
 استخوان، مغز بیوپسی درمان همکاران دربارة بیماران تحت
 در خود درمان از بیماران نگرانی و درد میزان کاهش بیانگر
 ند، استا هداد می گوش موسیقی به درمان ضمن که گروهی
 مادر 20 دربارة همکاران و مطالعة نانبخش در نتایج این .(21)
های  آمد که با یافته دست به هم زایمان زمان در باردار
در مطالعة میرزاییان و . (22)پژوهش حاضر همخوان است 
همکاران به بررسی تأثیر قرآن بر میزان عالئم حیاتی و اشباع 
اکسیژن شریانی در بیماران بستری در آی.سی.یو پرداخته شد 
که تفاوت معناداری در عالئم حیاتی گروه مورد مشاهده شد 
بیمار  60 دربارةکه  یو شهباز یحیدر ةدر مطالع .(23)
قرآن،  یبه سه گروه آوا مارانیانجام شد، ب یآندوسکوپ داوطلب
مطالعه نشان  جینتا ؛(24) و شاهد تقسیم شدند یموسیق
 داخلهم نداشتننسبت به  یقیکه استماع قرآن و موس دهد می
در گروه  شته است.بر سطح اضطراب بیماران تأثیر مثبت دا
نسبت به  یقرآن، میانگین اضطراب کمتر یاستماع آوا
های پژوهش  ه است که با یافتهگزارش شد ی دیگرها گروه
 حاضر مشابهت دارد. 
عمل  داوطلب 64 دربارةکه عالمه و همکاران  یا در مطالعه
قرآن پخش شد  یگروه آزمون آوا یبرا اند، انجام دادهسزارین 
 ،یبخش آرام ةگروه شاهد این کار صورت نگرفت. نمر یو برا
 یها ضربان قلب، تعداد تنفس و میزان بروز استفراغ در گروه
 یمدت ریکاور .(25)ت نداش یدار یتحت مطالعه، تفاوت معن
بیشتر از گروه مورد بود. در  یدار یطور معن در گروه شاهد به
 24و  2، 1 یها درد در زمان یدار یطور معن گروه مورد به
نسبت به گروه شاهد کمتر گزارش شد.  یساعت پس از جراح
قبل، حین و بعد از  یمیزان میانگین فشار متوسط شریان
گروه شاهد  کمتر از یدار یطور معن در گروه مورد به یجراح
ساعت بعد از آن در یک و  یاضطراب حین جراحة بود. نمر
سطوح مختلف  یگروه شاهد بیشتر از گروه مورد بود. فراوان
که با  دار بود یمعن یاز نظر آمار موردوه در گر یرضایتمند
و  ییرموالیم ةمطالعهای پژوهش حاضر مشابهت دارد.  یافته
                                                          
1) Randomized Clinical Trial (RCT) 
2) Nelson  
هر  یقیو موس میقرآن کر یآوا دهد که مینشان  زیهمکاران ن
فعال به  مرحلةساعت اول  چهارحداقل تا  است  هدو توانست
مدت  یکوتاه زیمادر و ن شتریب یو راحت مانیکاهش درد زا
صوت قرآن در  انیم نیمنجر شود، که البته در ا مانیزمان زا
در مطالعة حجتی و . (26) مؤثرتر بوده است یقیموس با سهیمقا
آموزان با استفاده از  دانش حافظة بر قرآن لحن همکاران تأثیر
 .(27)های سنجش حافظه انجام شد که مؤثر واقع شد  آزمون
ذکر شد عوارض پس از عمل سزارین از گونه که  همان
دهندة درد بر  جمله درد و اضطراب و مصرف داروهای تسکین
سالمت مادر و جنین تأثیرگذار است. بنابراین، با توجه به نتایج 
دهندة درد و اضطراب  تواند کاهش این مطالعه نوای اذان می






از  شتی وجود دایها در حین انجام این مطالعه محدودیت
تکمیل پرونده(  برایدرمانی ) کارکنان صحبت کردن (1جمله: 
معطل شدن بیمار ( 2 اذان، هبا بیماران هنگام گوش دادن ب
های  آشنا نبودن کادر درمانی با روش (3 ،پشت در اتاق عمل
 رعایت (4 اذان،نوای استفاده از  ویژه بهدرمانی غیردارویی 
سازی  فرهنگ (5 و سکوت نسبی در محیط اتاق عمل نکردن
و  اذان به مساجددر جامعه مبنی بر اختصاص دادن  نادرست
به تبع آن انعکاس نگرش نسبتاً منفی در بعضی از بیماران و 
در صورت حذف کردن این نوای اذان. کادر درمانی به تأثیر 
جهت انجام  تر مناسبها و فراهم آوردن شرایطی  محدودیت





توانند در صورت تمایل داشتن بیمار، گوش دادن  پزشکان می






که یاریگر پژوهشگران کنندگان در پژوهش  از تمامی مشارکت




مرکز ثبت در  IRCT20180304038948N1با کد  همطالع این
به ثبت رسیده است. کمیتة اخالق  های بالینی ایران کارآزمایی
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